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Pasta terapéutica anti-A. Producto (1 ra 
parte) avance 
Pastures anti-A therapy. Product (1ra part) advance 
Resumen 
Los estudios ((in vitre e in vivo» de la Pasta Experimental Anti-A, a base de 
Sangrf' dp gr;Joo y fosfato tricálcico, han mostrado lma excelente capacidad 
bactericida y reparativa del tejido conjuntivo. La actividad fibroblástica 
observada en la mayoría de lof' casos, generada probablemente por efectos del 
fosfato tricá1cico, es la misma que en una anterior investigación mostró un 
comportanuenta similar, induciendo el proceso reparativo de los defedos óseos. 
Sin embargo, la aplicación de la Pasta Experimental Anti-A en humanos en acto 
posexodoncico, que mostró dilución con la saliva y falta de adhesión con los 
tejidos, creo la npcf'sidad dí" continuar con la línea de investigación con la 
finalidad de mejorar sus propiedades originales, incorporando aditivos 
biocompatibles. 
El estudio consistió en elaborar 8 pastas con diversas formulaciones a base de 
Sangre de grado, fosfato tricálcico, goma tragacanto, propilenglycol, vaselina, 
metil parabeno yagua destilada; evaluadas con pruebas de laboratorio a fin de 
reajustar y calibrar las proporcionalidades de los insumas en función a las 
prnpiedildps preservan tes, adhesiVé1.s, no absorbentes y de acción antibactcriana; 
lo que permitió descartar algunas formulaciones y continuar con aquellas que 
contienen reducida cantidades en gramos de goma LragacanLo y vaselina en la 
formulación 
Los resultados mostraron una adecuada difusión del principio activo y una 
buena actividad antibacteriana freo te a los grampositivos y gramnegativos. La 
propiedad biodegradable y reparativa deberá ser evaluada en posteriores 
investigilriones (mtes de su aplicación en humanos . 
. 4. bshact 
«in vltro & in VIVO» studies of fue Anti-A Experimental Paste, with the help 01 
Sangre de grado and tricalcic phosphate, they have shown an excellent capacity 
germicide and reparative of the conjunctive tissue. Thc fibroblá'itic activity 
nh~prvf'd in mnst of the cases, probably generated by effeds oI the tricálcic 
phosphate, 15 fue same one that showcd a similar bchuvior in a previous 
investigation, inducing the reparative process of the bon)' defeds. 
However, the application oí the Anti-A Experimental Paste in human in 
posexodoncic ad that showed dilution with the saliva and lack of adhesion 
tissue, bdieve the necessity to continlle with the investigation line with the 
purpose of improving their original properties, incorporating biocompatible 
additives. 
Ihe study consisted on elaborating 8 pastes with diverse formulations with the 
help ot Sangre de grado, tricálcic phosphate, rubber tragacanto, propilenglycol, 
vaseline, metil parabeno and it dillltes distilled; not evaluated with laboratory 
tests m arder to readjust and to gauge the proporcionalidades of the inputs in 
fundinn to thp pmperties presf.'rvantes, adhesive, absorbent and oI antibacterian 
action; what allowed to discard sorne forrnulations and to continue with those 
thilt contain reduced quantities in grams rubber tragacanto and vaseline in the 
formulation 
The results showed an appropriale diffuslon ol Lhe adive principie and a guod 
antibacterian activity in front oI the grampositives and gramnegatives. The 
biodegradable and reparative property will be evaluated in later investigations 
before its application in human. 
Inlroduccion 
La curación de la herida es la respues-
ta natural de todo tejido injuriado, 
llevado a cabo principalmente por 
6 
slntesis de colágeno que contribuye 
al forlalecimiento de la herida 1. 
La fase lemprana de la curación d~ 
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to de una matriz provisional a base 
de glucosaminoglucanos (GAG) y 
proteoglicanos, seguido de la forma-
ción del tejido de granulación y sín-
tesis de colágeno y elastina2• 
La infección es probablemente el 
impedimento más común para la ci-
catrizaClón normal de la herida, de-
bido a que produce lesión adicional 
y retarda el proceso de reparación. 
La infección podría presenlarse como 
conSf'cuencia de la descomposición 
de tejidos necróticos o por invasión 
bacteriana; ambas situaciones pueden 
ocurrir simultáneamente. 
La alveolitis seca es una complica-
ción posoperatoria local que se pre-
senta en aproximadamente 3%, de las 
extracciones dentales j • Aunque fue 
descrita por primera vez en 18964, su 
etiología y patogénf'sis <lún sp desco-
nucen5.6 
la medicina tradicional, desarrolla-
da desde hace más de quince mil años 
por poblaciones indígenas que for-
man parte de la biodiversidad 
amazónica, tiene un bagaje excepcio-
nal de plantas con espedal poder cu-
rativo, espiritual, nutritivo, etc., y 
que además, han sido transmitidos 
de generación en generación; entre 
ellas el Croton (Sangre de grado) 
Estudios recientes7-1O han repOltado 
la acción antiinflamatoria v cicatri-
zante en úlcera péptica, de v~rios pro-
ductos vegetales que son usados por 
la población general como recursos 
terapéuticos por su fácil obtención y 
bajo costo, refiriéndose mínimas re-
acciones adversas. Sin embargo, en 
nuestro medio existen pocos traba-
jo~ experimentales que corroboran 
los supuestos beneficios de las cita-
das plantas, incluyendo el Croton 
palanostigrna (Sangre de grado)lI. 
En el Perú se conocen diversas varie-
dades de Crotan, tales como el Cratan 
Draconoides, el Crotan üilrochilus, el 
Crotan Huitotorum o Croizat y el Crotan 
lechleri; a los cuales, los nativos del 
jj.ma:.wna~ le atribuyen efectos 
antiinflamatorio, cicatrizante, antitu-
moral, antioxidante, antlmicrobiano 
y antiviraJloJ.13. 
Ensayos experimentales de Zapata 
(1987)12, determinaron que la "San-
gre de grado» tiene actividad antimi-
crobiana frente a los microorganis-
mos grampositivos, entre ellos a: S. 
Aureus' 6538 ATCC, S. Epidrnnides 
12228 ATCC, y a gramnegativos: 
Klebsiella 602 FDA, Enterobacter, 
Citrobacter, Serratia, Prateus, Salrnonella 
y Pseudomonas. 
Con el objetivo de comprobar la ac-
ción cicatrizante de la (<Sangre de gra-
do», Milla (1985)13 investigó sobre su 
mecanismo de acción, y encontró que 
la Taspina sería su principio activo. 
Además observó inhibición de la 
proliferación celular y contracción de 
heridas, estimulando la migración de 
fibroblastos. 
Chen et al (1994)1"\ cuestionaron que 
las propiedades antiinflamatorias y 
cicatrizantes de la ,(Sangre de Gra-
dOff sea atribuida a su componente 
clorhidrato de taspma, y propusieron 
mas bien como principiQ activo al 
lignano de dihidrobenzofurano: .1',4-0-
dimetilcedrw;inu. No recomiendan el 
uso del látex con alto contenido de 
taspina para consumo oral, debido a 
fadores cito tóxicos. 
Pieters et al (1993)15, aislaron a la 
taspina de la «Sangre de grado» y 10 
identificaron por medios espectros-
cópicos, determinando su acción al-
tamente citotóxica a concentraciones 
de 0.3 J.tg/m1. ~o estimuló a células 
endoteliales a concentraciones no 
tóxicas. Además afirmaron que ni la 
taspina, ni la 3',4-0-dimetilcedrusina 
tuvieron actividad antiviral, antiba-
cteriano y antimicótico. 
Los estudios experimentales biocom-
patibilidad de los cementos de 
obturación a base de <,Sangre de gra-
do)} y «Bálsamo de Perú» implanta-
dos subcutáneamente en la región 
dorsal, realizada por Caro (1985)16; 
mostraron con re~pectu al «Bábamo 
de Perú" una reacción inflamatoria 
mínima y un proceso de reparación 
óptima del tejido subcutáneo; mien-
tras que el cemento a base de «San-
gre de grado» mostró mediana reac-
ción inflamatoria, constituyéndose en 
segunda opción preferencial en rela-
ción al Tubli Seal que si produjo una 
reacción inflamatoria hasta un perío-
do de 60 días y una tardía reparación. 
La biocompatibilidad del cemento de 
obturación a base de «Sangre de gra-
do») y óxido de zmc en el tejido 
conjuntivo, evaluado por Zaravia 
(1985)17, propició reacciones antiin-
f1amalorias de reparación, evidencia-
do por una mayor respuesta de la 
actividad fibroblástica. 
Morales (1985)18, aplicando tópicamen-
te «Sangre de grado»en la alveolitis seca 
dolorosa, teniendo como testigo al 
eugenol mejoró la sintomatología del 
cuadro clínico, eliminando el dolor y el 
mal olor reinante a los 4 días, promo-
viendo la formación de lejidos de 
granulación en los alvéolos secos. 
Pasta terapeutica anti-A (lra Parte) 
El fosfato tri cálcico (Ff), componen-
te inorgánico esencial de los tejidos 
mineralizados fue también amplia-
mente evaluado, por un lado, Heller 
et al, (1975)19 emplearon fosfato 
tricálcico biodegradable de alta pu-
reza, como agente de cubierta pulpar 
directa en dientes de monos y demos-
traron que al cabo de 24 semanas las 
pulpas fueron viables sin inflama-
ción, )' opinaron que el éxito se debe 
a la oclusión de vasos sanguíneos por 
puentes de calcificación, agregando 
que el fosfato tricálcico es un mate-
rial antiinflamatorio. Por otro lado, 
Himel (1985)20 demostró que el 
fosfato tricálcico fue muy inerte y 
nunca se le enconlró asociado con 
c@lulas inflamatorias y necrosis 
tisular, confirmando estudios expe-
rimentales anteriormente realizados, 
que afirman ser bien tolerado por los 
tejidos pcriodontalcs y que son 
fagocitados y reemplazados por hue-
so calcificado¡ enumerando usos po-
tenciales como: 1. Relleno de gran-
des defectos óseos quirúrgicos, como 
la fisura palatina artificial; 2. Amplias 
fracturas y 3. Defectos periodontales. 
Nuestras investigaciones21,22 publica-
das en 199821 y 19961.2, con fosfato 
tri cálcico en estomatología fueron 
muy favorables, en 199221 estudian-
do su efecto en la reparación de los 
defectos óseos periapicales, prepara-
dos en un modelo experimental de 
ocho perros tratados endodóntica y 
quirúrgicamente, previo colgajo 
gingival; evaluados después de 15, 
20,30,45,75 Y 90 días de evolución, y 
observados en cortes microscópicos 
coloreados con hematoxilina-eosina, 
se llego a la conclusión que el cemen-
to FT es un biomaterial inductor del 
proceso reparativo! actúa acelerando 
los mecanismos de proliferación ce-
lular, síntesis de colágena y de 
mineralización de la matriz proleica. 
A los 45 días el tejido conectivo fue 
de aspecto mucoide con menos infil-
trado inflamatorio, con trabéculas 
óseas de aspecto celular colagenoso 
que van en aumento; 75 días después 
hay ausencia de células inflamatorias 
y luego de 90 días el defeclo óseo 
periapical se encontró ampliamente 
reparado. 
En 199421 se <lplicó fosfato tricálcico 
como recubrimiento pulpar directo 
en dientes humanos programados 
para tratamiento exodóncico y en 
otro grupo de dientes sa.nos progra-
mados para exodoncia por razones 
ortodóncicas, a quienes intencional-
mente se prepararon cavidades con 
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compromiso pulpar, simulando una 
situación iatrogénica; concluyendo 
que: 
1. Es un material inocuo y no está 
relacionado con los tejidos 
necróticos. Al cabo de 8 semanas 
el medjo tisular está libre de 
célu las inflamatorias. 
2. El FT actúa acelerando los meca-
nismos de proliferación, síntesis 
de colágena, y mineralización de 
la matriz proteica. 
3. La proliferación celular en pulpas 
con compromiso iatrogénico se 
manifiesta más tempranamente 
que aquellas comprometidas por 
bacterias. 
En investigaciones (2001-2003y~,:M que 
antecedieron a la presente, con la fi-
nalidad de evaluar por un lado, la 
Capacidad bactericida de pastas experi-
mentales anti~A {estudio in vitro)2> a base 
de Sangre de grado, Sábila y Uña de 
gato, puros y combinados. Para el 
efecto se aislaron ocho bacterias ora-
les de mucosa gingival adyacentes a 
remanentes radiculares, tales como: 
Propionibacterium, Actinimyces, 
LactobacilIus, Streptococcus mitis, 
Stref-1tococcus salillarius, S taphylococcus 
hemolyticus, Eikenella y VeillonelIa. 
Los resultados de fa prueba de sus-
ceptibilidad, luego de 72 hs, mostra-
ron halos de inhibición de crecimien-
to bacteriano, de tamaño variado; síen~ 
do el de mejor comportamiento la 
pasta a base de Sangre de grado, utili-
zado como extracto puro, logrando 
mayor susceptibilidad a EikeneUas y 
LactobaciUus, con 32 y 30 mm de díá-
metro de inhibición. El Streptococcus 
mitis fue el menos sensible del grupo 
de bacterias aisladas. Los ensayos ex-
perimentales de Zapata (1987)12, con-
firman esta condición. 
La asociación de la pasta a base de San-
gre de grado con extractos líquidos de 
Uña de gato y Sábila, formaron halos 
de inhibición de menor tamaño, indi-
cando reducida acción antibacteriana. 
La triple asociación disminuye aun 
más el halo de inhibíción 
Por otro lado, con el objetivo de re-
solver de manera integral los defec-
tos óseos posexodoncicos, se estudió 
en el año 2002, antes de la fase 
aplicativa, el Efecto reparativo de las 
pastas experimentales al1ti~A (estudio in 
vivoY* en un modelo experimental 
conformado por 08 cobayos sin dis-
crimÍnación de sexo, de 30 a 40 días 
de nacido, divididos en grupo de es-
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tudio (07) Y de control (01); a qujenes 
se aplicaron las pastas experimenta-
les prevíamente introducidas en un 
túbulo fenestrado donde fraguo en 
aproximadamente 8 minutos. Inme-
diatamente, luego de anestesia gene-
ral y rasurado la zona dorso lateral 
derecha, se delimita el area quirúr-
gica, se infiltra xilocaina a121)/1), como 
vaso constrictor periférico; se practi-
ca una incisión lineal en sentido ver-
tical de aproximadamente 1 cm de 
longitud, se debrida y separa la piel 
del tejido celular s~lbcutaneo con son-
da acanalada, a manera de una bolsa, 
creando el lecho receptor de la pasta 
experimental respectiva. Posterior~ 
mente después de reposicionar los 
tejidos se procedió a suturar la piet 
de modo simple, con hilo de seda 
trenzada 000 y aguja curva 
atraumática, Finalmente, los anima-
les fueron ubicados en jaulas indjvi~ 
duales, debidamente codificados, por 
12 h posoperatorios, donde fueron 
alimentados de modo normaL 
Luego de 5 días de evolución de las 
pastas experimentales, implantadas 
quirúrgicamente, los cortes histoló-
gicos de los tejidos biopsiados refie-
ren grados de actividad fibrobJástka 
en áreas de difusión de la pasta, libre 
de signos inflamatorios; sin embar-
go se observan relativo infiltrado a 
plasmocitos, neutrófilos y macró-
fagos. 
En general los extractos líquidos pu-
ros de cada uno de los productos na-
turales han mostrado un mejor com-
portam1ento antiinflamatorio y cica-
trizante que los asodados. 
La formación de tejido conectivo den-
so a gruesos haces de colágeno en 
zonas de reparación y de difusión de 
pasta se ha visto vinculado con pas-
tas experimentales asociados de San-
gre de grado con Aloe vera. Los estu~ 
dios de Chithra et al (1998)1, reporta-
ron la influencia del Aloe vera en el 
contenido de colágeno y sus caracte-
rísticas en la curación de la herida. 
En el 20031$, las pastas experimenta-
les anti~A fueron aplicadas en huma-
nos en acto posexodoncico, con fines 
preventivos, yen casos con alveolitis, 
con fines terapéuticos. En los casos 
de la primera situación dínica, a las 
72 h no hubo signos hemorrágkos, 
mostrando más bien formación de 
coagulo, libre de tumefacción con 
persistencia de dolor leve; luego de 
72 h se aprecian formaciones de teji-
do de granulación en el 89%, de los 
casos, siendo abundante la aparición 
de espiculas óseas después de la se· 
gunda semana. En los casos de la se· 
gunda situación clínica, tratados con 
la cítada pasta, a la~ 72 h se percibe 
leve tumefacción y escaso dolor, es-
tando ausente el olor fétido carach?·· 
rístico en estos casos; se apreció ade" 
más formaciones de tejido de granu~ 
ladón, incrementándose a los 7 días. 
Sin embargo, a pesar de 105 resuita~ 
dos favorables, se observó que la 
posta se desprende del ddedo óseo 
alveolar y se diluye en conta('to con 
la saliva, consecuentemente la pér-
dida gradual de sus efectos 
bactericida y reparativa; las cuales 
deberán resolverse con aditivos 
biocompatibles que le proporcionen 
propiedades 5ecundarias (adhesiva, 
cohesiva, biodegradable y no absor-
bente), sin que estas modifiquen y/o 
bloqueen la propiedad principal de 
la pasta, siendo m."Cesaria continuar 
con la línea de investigación; consi~ 
derando hipotéticamente que estas 
sustancias no modificará su propie~ 
dad principal antibacteriana y 
reparativa 
Objetivos 
1. Búsqueda de insumos biocom-
patibles con propiedades preser~ 
vantes, adhesivas, biüdegradables 
y no absorbentes. 
2, Definir la incorporación de 
insumos que contribuyan al mejo-
ramiento del producto original 
(Pasta Experimental Anti-A) 
3. Probar «In Varo e In Vh10» que los 
aditivos no hayan bloqtteado y/o 
modificado las propiedades 
esenciales, bactericida y repara-
tiva, de la pasta original (Pasta 
Experimental Anti-A) 
4. A plicadón posexodondca, en 
humanos, de la pasta terapéutica 
anti-A 
Material y métodos 
Población y muestra: 
Consiste en 08 típos de pastas, con 
diversas formulaciones que repre-
sentan la totalidad de la pobtJción 
Materiales: 
Sangre de grado (Croton Draco-





Agua destilada esp 
Vaselina sóHda blanca 
Medio TSA en placas petrj 
Microorganismos de prueba: 
Staphylococcus aureus ATCC 6538 
Es('hprichia co1i ATCC 25922 
Racillus ;;uhtilis ATCC 6633 
Pseudomnna ileroglfios?I A TCC ?:78S_~ 
Metodología 
Aspectos preliminares: 
Los productos en polvo, como: 5.:1.n-
gl"e de grado, fosfal0 tricálcicn, mela 
parabeno y goma lragacanto, fueron 
manipulados en pequeñas cantidade;:;, 
mezclando con liquidos, como: agua 
deslilada, propilenglycol y sangre de 
gri1do en estado líquido, con la finil.~ 
lidad de establecer comportamientos 
deafinldad 
Preparación de! medIo TSA e 
inoculación bacteriana: 
En las placas petri con medio Agar 
Triptícasa Soya, preparados conven-
cionalmente, Se inoctllaron bacteria.::; 
gram + y ~ por hisopado en tres di-
recciones para asegurar una comple-
ta distribución del inoculo 
Formulación: 
1 Formula 1 
. . 
i rostato tricalcim :.n~gr. 
i Goma tragacanto 5.0 gr. 
i Agua destilada CSP 40,,01"nl 
Propilenglycol 3.0 ml 
Procedimientos de nezcla según tipo 
de formulación: 
Se pesó los componentes sólidos en 
papel aluminio y se calibró a 00 gr. 
la balanza digital, luego se dtspensó 
los productos liquidos en mI. 
Para el proceso de mezda, según for-
mulación, se utiliLÚ un morlero me~ 
Jianu de porcelana, previamente e;-
kriliz.ddo; en el ;::ual se ha verlido el 
pulvo de goma lrag:'lcanlo, se mezcló 
agregdnJo clgua hasta conseguir una 
pasta homogénea, se añadió fosfato 
lrlccíkko y se continuó mezclando 
hasl<l, JesBparet:er Sol estado granulo-
so y lograr una consistencia cremosa, 
se aüadió sangre de grado, se batió y 
se dejé madurar refrigerado. 
El componente altematívD en los ti-
pos de pasta fueron el propilenglycol 
o la vasdina. El metil parab~no fue 
utilizado en pequeüa lantidad como 
prese-rvante, en las formulas 3, 03 , 4 
y 04. 
Aplicación de las pastas en placas 
petri inoculadas: 
En 1as placas petri :noeuladas se rea~ 
!izaron 2 perforaciones con 
sacabocado estéril diseñado para pro~ 
dueir orificios de 6 mm de diámetro 
y 4 mm de profundidad. Estas perfo~ 
raciones fueron codificadas con nú-
meros 1 y 2, luego rellenadas con las 
pastas de estudio y de control- del 
siguiente modo: 
Formut"l 01 
Fosfato tricalcim 2.15 gr-
Goma tragacanto 5.0 gr. 
Agua destilada CSF 40ml 
Propilenglywl 3.0 mI 
Sangre de gri'tdo (Hquido) 20.0 mI i Sangre degrado (polvo) G.Ogr. 
rorrnul~L2 I farmilla 02 
Fosfato tricakico 2.15 gr. ! Fosfato trkalcico 2.15 ge. 
Vaselma 30.0 gr. Vaselina 30.0 gr. 
Sangre de grado (polvo) 6.0 gr. Sangre de grado (líquido) 20.0 ml. 
Formql,ljl Formub03 
Fosfato tricak.ico 30 gr. Fosfato tricalcim 30 gr. 
Goma tragacanto 1.50 gr. Goma tngacanto 150 gr 
Agua d(,:stílada CSP 2:1 mi Agua desttlada csr 23 mi 
Metil parabeno 0.75 gr. Metil parabeno 0.75 gr. 
Sangre de grado (llquido) 20.0 mI Sangre de grado (polvo) 6.0 gr. 
Forill1!lª 4* FormulaQ4" 
Fosfato lricalclco 30,0 gr. Fosfato tricalcico 30.0 gr. 
Goma tragacanto 1.5 gr. Goma tl'agólcanto 1.5 gr. 
Vaselina 2.5 gr. Vaselina 2.5 gr. 
Agua destilada CSP 23.0 mI Agua destílada C5P 23_0 rnl 
Metil p.uabeno 0.75 gr. Metí1 parabeno 0.75 gr. 
Sangre de grado (polvo) 60 gr Sangre de grado (liquido) , 2UO mi. 
~ Susceptiblfi: a reajuste debido a que conbnuan evaluándose 
Pasta terap~t¡fjca anti-A (Ira Parle) 
a. En las cavidedes N° 1 se aplicaron 
los diferentes tipos de pastas según 
formulación. 
b. En las cavidades N~2 se aplicaron 
105 extractos puro~ de Sangre de 
grado en estado liquido y / () en 
polvo. 
Las placas fueron incubadas a 37°C 
por espacio de 72 horas. 
Recolección de datos: 
Se midieron con una regla 
milimetraJa el diárnelro exlerno de-
lDs halo::;de inhibición Jenedmit:nlo 
bacterülno, incluyendo la f-Jasta. En los 
casos {:on crecimiento udderiéiIlo, sin 
halo de inhibición, se considero de 
valor O sin indu:;ión de la pdsta. 
Resultados 
Aspecto de apariencia física: 
Las diversas pastas según tipo de for~ 
mulación, se mostraron de aspecto 
homogéneo, de color marrón claro y 
oscuro, según el estado líquido o en 
polvo del Croton empleado; sin <":am~ 
biosde volumen ni presenda aparen-
te de contaminantes¡ de olor 
suigéneris propio de la materia pri~ 
ma (Sangre de grado) 
El componente goma tragacanto en 
bs formulas 1, 01, 3, 03, tÍ Y 04f le da 
mayor viscosidad a las pastas. La 
vaselina en la formula 2 y 02 mU€!;itra 
un comportamiento oleoso. 
Aspectos de liberación y difusión del 
principio activo y capacidad 
antimicrobiana (contaminación): 
Estos aspectos han sido evaluados en 
agar trípticasa soya e inoculación de 
bacterias, luego de 72 horas de 
incubación a 37°C 
Formulas 1, 01 
Se ObSf'fVÓ un adecuarlo halo de 11-
beraCHJn y difusión df>l principio acti-
vo de Sangre de grado liquido que 
supera más de 40 mm de diámetro en 
los extractos puros (control), y de 25 
mm de diámetro en las pastas formu~ 
ladas (prueba), vistos de un color 
marrón oscuro en la parte- interna del 
halo y amariUo en las prutes 
periféricas. 
Los halos de inhibición de creci-
miento bacteriano van de 18 a 21 mm 
de diámetro frente a los extractos 
puros de estado líquido (control) y 
de 7 a 16 mm en las pastas formula~ 
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das (prueba)~ mostrando una mayor 
actividad antimicrobiana frente a las 
bacterias graropositivos (Staphylo-
coccus aureus, fig.1) y una menor acti-
vidad sobre los gramnegativos (E.coli, 
fig2) 
Al evaluar la influencia de los com-
ponentes sobre la liberación del prin-
cipio activo, se observó que el 
propilengJyconeduce la liberación y 
difusión, haciéndola poco eficiente; 
por Jo que fueron eliminados del pro-
ceso de investigación. 
PigJ: Halo de prueba (A), 25 mm de 
difusi6n y 16 mm de actividad 
antibaderiana. Halo de control (B), 40 mm 
de difusión y 21 mm de actividad 
antibacteriana. Staphylococcus Aurius. 
Fig. 2: Halo de prueba (A), 25 mm de 
difusión y 7 mm de actividad 
antibacteriana. Halo de control (B), 40 mm 
de difusión y 18 mm úe aclividdU 
antibact'eriana. E..coli. 
Formulas 2, 02 
Se observó falta de difusión del prin-
cipio activo de la pasta formulada 
(prueba) y una inhibida actividad 
antibacteriana de grampositivos y 
gramnegativos frente a los extractos 
puros en polvo (control), cuyos halos 
van de 12 a 21 mm de diámetro, co-
rrespondiendo a Pseudomona y 
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Staphylococcus tiureus respectivamen-
te (figs 3 y 4). 
Es probable que la vaselina haya im-
pedido la liberación y difusión de 
Sangre- de grado, resultando deficien-
te las pastas; por lo que fueron elimi-
nados del proceso de la investigación 
Fig, 3: Halo de prueb<:\ (A), falta de 
difusión e inactividad antíbacteriana. 
Halo de control (B), 40 mm de difusión y 
12 mm de actividad antibacteriana, 
Pseudomona. 
Fig. 4: Hato de prueba (A), falta de 
difusión e inactividad antibacterianu. 
Halo de control (B), 40 mm de difusión y 
21 mm de actividad antibacteriana. 
Sfaphylococcus Aurills. 
Formulas 3, 03, 4, 04 
Mostraron halos. de liberación y difu-
sión del principio activo de Sangre de 
grado que superan los 40 mm de diá-
metro en los extractos puros líquidos o 
en polvo (control), y de 30 a 35 mm de 
diámetro en las pastas 3 y 03 formula-
das (prueba). Las pastas 4 y 04 mostra-
ron halos de 28 mm de diámetro. 
Los halos de inhibición de crecimien-
to bacteriano en la...:; pastas 3 y 03 son 
25 mm de diámetro frente a los ex-
tractos puros, líquidos y en polvo 
(control) y de 10 a 25 mm en las pas-
tas formuladas (prueba), mostrando 
una mayor actividad antimicrobiana 
frente a las bacterias grampositivos 
(Staphylococcus aureus) y una menor 
actividad sobre los gramnegatívos 
(E.coli). 
Los halos de inhibición en las pastas 
4 y 04 fueron de 22 mm de diámetro 
frente al Staphylococcus y de 8 mm 
para el E. Cok 
En general estas formulaciones mos-
traron resultados roas consistentes 
debido a cantidades mas reduódas de 
goma tragacanto (1.5 gr.) y vaselina 
(25 gr.) 
Discusión 
Se prepararon 8 tipos de pastas con 
distintas formulaciones que fueron 
evaluados en su capacidad de difu-
sión y condición antibacteriana fren-
te al extracto puro de Sangre de gra-
do en estado líquido y en polvo. 
La <:apacidad de liberación y difusión 
del principio a<:tivo de las pastas for-
muladas a base de Sangre de grado 
luego de 72 horas de ser aplicadas en 
medio TSA. fueron de resultados bas-
tante consistentes, mostrando halos 
de difusión de 4.0 mm de diámetro, a 
excepción de aquellas que contienen 
5.0 gr. de propilenglycol o 30 gr. de 
vaselina; determinándose su elimina-
ción del proceso de investigación. Las 
pastas con formulaciones 3, 03, 4, 04 
que contienen goma tragacanto son 
de mejores resultados por lo que son 
considerados en procesos de calibra-
ción reduciendo cantidades en gra-
mos de goma tragacanto y vaselina 
en la formulación, hasta lograr que la 
liberación y difusión del princi.pio 
activo llegue al 80% para su aplica-
ción posterior en humanos. 
La susceptibilidad de contamínación 
de las pastas según las formulaciones 
establecidas fueron nulas mostrándo-
se consistentes en su actividad 
antibaderiana frente a grampo~sitivos 
y gramnegativos , en particular las 
pastas 3f 03f 4 Y 04. tos estudios de 
Zapata(1987)" Morales(1985)" Nues-
tros resultados, de investigación an-
teriores'"', son confirmados por la pre-
sente. 
Conclusiones 
1. La goma tragacanto le confiere 
viscosidad a la Pasta formuladas 
2. Es nula la susceptibilidad de 
contaminación inicial de las Pastas 
formuladas, sin embargo se 
sugiere mantenerlas en refrige-
ración 
3. Buena capacidad de liberación y 
difusión del principio activo y 
buena actividad antibacteriana de 
las pastas formuladas frente a 
grampositivos y gramnegativos. 
Para evaluar la biodegradación y ca-
pacidad reparativa de las pastas for-
muladas se requiere continuar con la 
2da etapa de la investigaci6n 
El propihmglycol y la vaselina en can-
tidades de 5.0 y 30 gr. respectivamen~ 
te, dificultan la liberación del princi~ 
pio activo de la materia prima (San-
gre de grado). 
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